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1.はじめに
看護系大学院の役割と展望
金川克子
KatsukoKanagawa
このたびは大阪市立大学大学院の看護学研究科の開設､
おめでとうございます｡また､本日は金児学長様をはじめ､
ご関連の先生方がお集まりになり､この大学院の輝かし
いエネルギーを感じるとともに栄えある船旅にでられる
ことを心よりお祝い申し上げます｡
同時にこの大学では､看護学科は医学部にありながら､
看護学研究科は大阪市立大学の独立した-研究科として
位置づけるということですので､これはよほど腹をくく
っていかないと､大変な事だというのも､正直なところ
です｡
私は昭和28年に4年制の看護系大学として日本で2番
目に設置された東京大医学部衛生看護学科で看護基礎教
育をうけました｡その当時､熟練の看護師は数多くいら
っしゃいましたが､看護学の教育研究者モデルにあたる
方はそれほどいらっしゃらなかったと思っています｡そ
のような事情もあり､医学の知識をベースとしたミニ医
学の教育を看護教育のなかで受けてきたということがあ
ります｡それに比べると､今の世代や若い研究者や学生
さんなど､これから伸びていかれる方は､良いモデル､
悪いモデルなど様々かもしれませんが､少なくともいろ
いろなことを考えるモデルがあり得ると思います｡
2.看護系大学院の役割
現在､看護系大学は170校近くであり､大学院の修士課
程はその6割程度､そして4校に1校ぐらいが､大学院
博士課程を設置しています｡つまり､ここ60年間たらず
のうちに､看護学が形式的には整えられてきておりますが､
その中身をどう充実させるかということが､問われてき
ております｡
看護系の大学院は､当初､唯我独尊型の場合もあるし､
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何かに依存する場合などもあり､大学院によってかなり
不均一だったと思います｡ しかし､近年では､看護学と
は何ぞやとか､あるいは､看護系大学､大学院が行うべ
き教育内容や理念が何であるかを多くの人々が考えるよ
うになってきて､かなり均一化されてきていると思います｡
しかし､大学はお互いに協働 しながらも､一方ではゆる
やかな競争的な環境におくことを文部科学省も示してい
るように､私自身はその均一化した大学院教育の次のス
テップとして､独自性を如何にだしていくかということ
か課題であると感じています｡
私が現在関係 している石川県立看護大学は2000年に関
学し､その後は､第1回生の卒業時に修士課程が発足し､
修士課程の第1回生の修了時に博士課程を設置し､現在
は3年目であり､来年の3月に初めて修了生が出ます｡｢大
学院の生き方｣の問題ですが､かつては教育者 ･研究者
の養成ということが主眼にありましたが､実践科学の領
域においては､この教育研究ということだけではなく､
その成果が現場なり実践に如何にして結びつくかという
ことが非常に重要であり､高度実践に向けての看護職の
養成ということがあります｡そういう意味で､石川県立
看護大学は､老人､地域､がん､小児看護の専門看護師
教育課程を開設しています｡また､がんの専門看護師に
関しましては､石川県立看護大学は北陸がんプロフェッ
ショナル養成プログラムの一角を担いながら進めてきて
います｡
石川県立看護大学では､大学を設立するときに､地域
貢献をめざし､地域ケア総合センターを併せて設置しま
した｡センターで実施するプロジェクトには県から予算
をいただきながら進めていますが､大きな問題は保健所
や市町村保健センターなどとの棲み分けを考え､大学の
独自性をもたせていかなければならないことです｡
公立大学の理念や目標から考えますと､大阪市立大学
では ｢都市 ･大阪｣というキーワードもあることを先は
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ど伺いました｡大学の役割には､大阪市民の健康への寄
与も大きくあると思います｡大学の中では､研究的な能
力と看護実践能力を並列した形で進めていくことは非常
に難しく､どちらかにウェイトをおくことも考えていか
なければいけないと思っております｡私自身は､公立大
学の使命としては高度看護実践能力の育成があると思い
ますが､これは各大学で検討すべきことと思います｡
3.看護学の発展に求められていること
看護そのものの活動は､子供を育てる､家族で病人を
看護するなど人類の生活の歴史とともに始まっていますが､
看護学は､その後の長い歴史のなかで培われてきたと思
います｡
看護学と医学を車輪で例えるならば､同じものが両輪
ではなくて､全体としてはもちろん人間の生命や病気へ
の予防など共通の大きな狙いはありますが､前輪か後輪
などそれぞれの役割があると思います｡看護学では､病
気をもつことによって､人間には様々な反応や症状なり､
痛みなり､死なりということがあり､そのようなときに
人間全体をどうとらえていくか､またDeleteどのような
ケアをしていくかということがあると思います｡そうい
う意味で看護学は､対象を人間全体としてとらえ､でき
るだけ生活の場で人をとらえることが特徴といえます｡
したがって､看護学では､人間の尊厳を大切にしていく
ことが重要です｡
看護学は､既存の他の学問領域の知見や研究方法論を
まだ活用しているところがあります｡学問のはじめは模
倣から始まるものですが､模倣 したものを看護学領域の
ものにしていくという､度胸と力量をもっていかなけれ
ばならないと思●います｡また､看護学は机の上の学問で
はなく､実践の場といかに連携をとるかということが重
要であり､実践上の課題や問題を敏感によみとる力が非
常に大事です｡例えば､私の専門領域は､地域看護学で
すが､よく行政の風をよみとる力を要求され､その中で
看護の領域の現在の課題なり､将来何が大事にされるのか､
そういったことのよみが問われます｡
私たち看護職は保助看法のもとで､療養上の世話や診
療の補助を仕事として行っていますが､看護の役割や裁
量に関して､明確に検討 していかなければならない時期
にきていると思います｡先頃､日本学術会議に看護界から､
一人の会員が認められました｡また､看護系学会協議会
も設置されております｡私は日本学術会議連携会員や協
議会の役員を拝命していますが､その中で､看護の役割
や機能､たとえば､医師と看護師が共同して出来る行為
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や看護師が独自で出来る行為などが検討されてきています｡
そのような動きの中､看護の役割 ･機能に関して､看護
職の判断能力や更なる実践力を高めていくと同時に､既
に看護実践で行われていることを制度化することも必要
になってくると思います｡
また､その他にも看護職の離職や継続教育の問題､看
護師の不足などの問題がありますが､いずれにしても､
時勢に応じた課題を敏感に捉えていく力が必要と思います｡
4.看護系大学院の展望
看護教育の中で､病気の発生や症状､診断､治療の特徴､
予後の問題などそういった一連の医学の内容を､看護学
生にどのように教授 していくかということには､苦労が
あります｡看護職がケアをしていくときには､病気のこ
とも知らなければなりませんので､その部分も看護職が
引き受けてもいいのではないかと考えることもありますが､
それは医学の領域だから､それは医師の教員がするのが
当然だ､という意見もあり､その辺は､私もまだ答は出
しきれておりません｡看護職が実際の教育の中でどんな
内容を何処までどうやってすすめるか､中身の問題があり､
非常に難 しいと思います｡｢看護学専攻｣等､看護学が
医学から独立するような形で進んでいくと､医学の先生
方等から､看護学で自己完結的にやればいいのではないか､
という意見がでないかという心配もあります｡そういう
意味で､大阪市立大学という組織の中での看護学研究科
の独立性と連携の問題をクリアしていかなければならな
いと思いますし､実は私も困っているというところであり､
むしろ､この研究科で今後どうされるのか参考にさせて
いただきたいと思います｡
看護教育には､専門学校教育があり､大学があり､大
学院の修士課程､博士課程があり､それぞれの役割をみ
とめ､そしてその連携をどう考えるかということが重要
と思います｡看護系大学協議会の見解では､大学教育と
いうのは､専門職教育であり､専門学校 ･短大教育は職
業教育となっています｡学部教育が専門職育成を目指 し
ているわけですから､大学院教育はそれを更に上回ると
いうことで､研究あるいは教育､高度の実践力の強化と
いうことが求められてくると思います｡また､大学院教
育と学部教育､卒後 ･継続教育との役割分担をどうして
いくかということも非常に大事です｡
また､教育の評価の問題もあります｡教育の質を高 く
担保するために外部評価が行われていますが､評価ばか
り行っていて､評価を担当する側の負担になり､それが
本当に教育に還元されているのかという意見も伺ってい
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ます｡看護の領域においても､分野別できちんとしてい
かなければならないし､やって欲しいということがあり
ます｡大きな大学になればなるほど､看護学領域が埋も
れてしまい､得なこともある反面､問題もあると思います｡
近年では､14条特例などに代表さ咋るように大学院に
入る資格が緩和されてきています｡14条特例が制度化さ
れる前は､働きながら大学院で学ぶことがありませんで
したから､学生は学生に専念することが一般的でした｡
私も今の大学院と前職の東京大学大学院と比較したとき
には､働きながら大学院で学ぶことは､研究やその成果
を着実に積み上げることのキャパシティが少なくなる可
能性があり､大学院教育の空洞化もあり得ると感じます｡
看護学の場合は仕事をチームで行うことが多 く､研究成
果を積みあげるときには一緒にやる仲間が沢山要ります｡
したがって､研究成果をだし､研究活動を継続させるリ
ソースが乏しくなることもあります｡社会人がその仕事
を更に発展させるために､大学院を利用することが多い
と思いますが､そのニーズに上手に合わせることは大変
なことでもあります｡
大学院で教育研究活動をしていくときには､オールマ
イティの内容で組み立てることは難しいこともあります
ので､得意とする領域を活かしながら動くことも重要です｡
医学の場合などは例えばCOEなどを活用したこの大学間
の連携というのは非常に上手ではないでしょうか｡もち
ろん､その予算､システムや人材をどのように運用して
いるかは､わからない部分がありますが､一見､連携や
ネットワークがよく組まれていると思います｡
大学院では､高度専門職業人の養成と同時に､看護教
育機関と他の教育課程とジョイントも必要です｡日本で
はみられませんが､諸外国の大学院では､例えば､大学
院の学位を､看護の領域 と公衆衛生の学位の､両方を一
緒に取れることがあります｡というのは､発展途上国な
どで国際支援活動をやるときには修士の学位が要求され
ることがあります｡さらに､その活動が行政との関連を
もつことが必要なときにはmasterofpublic healthと
masterofnursingscienceとの両方のトレーニングもあっ
ていいと思います｡
最後になりますが､看護の現象や問題を研究としてど
のように組み立てていくのかということがあり､新しい
方法論の開発があると思いますが､そのあたりの役割も
看護系大学院に要求されていることの一つと思います｡
以上､これらの課題をふまえた上で､看護系大学院では､
看護学の知的な体験や学問的な体系を構築していくこと
を期待しております｡
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